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ILHA DE BARNABÉ -SANTOS



PRE-SAL



Peruíbe

Santos
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Cubatão
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Praia Grande

Mongaguá



Cidade
População

2005 2010

Bertioga 41.672 44.233
Cubatão 119.068 129.582
Guarujá 299.023 308.058

Itanhaém 88.235 87.338*
Mongaguá 45.167 44.087*

Peruíbe 63.153 57.686*
Praia Grande 237.494 249.551

Santos 418.316 417.098*

São Vicente 325.437 330.795

RMBS 1.637.565 1.668.428
Fonte: IBGE -2005 / 2009

* Redução populacional

REGIÃO METROPOLITANA DA BAIXADA SANTISTA



GT-RSI RMBS – Mata Atlântica 
DRS IV – Baixada Santista                                           CODESP

GVE 25 – Santos                                                        GVS 25 – Santos 

SUCEN SR02                                               IAL – Regional IX – Santos

ANVISA                 Município de Bertioga                      HGA                Município de Cubatão

Município de Guarujá                                Município de Itanhaém

Município de Mongaguá                                  Município de Peruíbe

Município de Praia Grande                                Município de Santos

Município de São Vicente                           Grupo de  implantação do RSI - SP 



Histórico GT-RSI RMBS – Mata Atlântica

 Município de Santos no Projeto piloto de implantação do

RSI no Est. de São Paulo com Tupã, Guarulhos e

Campinas (2008);

 Participação no evento : “Avaliação da Implantação do

Regulamento Sanitário Internacional”, realizado em 07-

05-2009-SP;promoção da CCD;



Histórico

 1ª Reunião sobre a implantação do RSI em Áreas

Portuárias, na RMBS: 02-07-2009(Proposta de formação

de GT na Região);

 Articulação da DRS-IV para formação do GT;(JULHO-

2009)

 FORMAÇÃO DO GT: 1ª REUNIÃO EM 29-07-2009;



Foco

“Artigo 2 Propósito e abrangência

O propósito e a abrangência do presente

Regulamento são prevenir, proteger, controlar e dar

uma resposta de saúde pública contra a propagação

internacional de doenças, de maneiras

proporcionais e restritas aos riscos para a saúde

pública, e que evitem interferências desnecessárias

com o tráfego e o comércio internacionais.”(RSI – 2005)



As principais obrigações estabelecidas pelo RSI:

 “designar ou estabelecer um ponto focal nacional para o RSI;

 fortalecer e manter a capacidade para detectar;

 notificar e responder rapidamente aos eventos de saúde pública;

 responder às solicitações de verificação de informação com respeito
ao risco para a saúde pública;

 avaliar os eventos de saúde pública ao aplicar o instrumento de
decisão e notificar à OMS, no prazo máximo de 24 horas todos os
eventos que podem constituir uma emergência de saúde pública de
importância internacional;

 proporcionar inspeção sistemática e atividades de controle em
aeroportos internacionais, portos e passagens de fronteiras
terrestres, designadas para prevenir a propagação internacional de
doenças;”

(Ofício– GC/GPA – nº19./2010, São Paulo, 10 de junho de 2010 /Assunto :Regulamento Sanitário Internacional )



PARTE II – INFORMAÇÃO E RESPOSTA EM 

SAÚDE PÚBLICA

 Artigo 5 Vigilância

“... capacidades para detectar, avaliar,

notificar e informar eventos de acordo

com este Regulamento, conforme

especificado no Anexo 1.” .”(RSI – 2005)



Propostas - RSI
2010:

- fortalecer e manter a capacidade para detectar;

- notificar e responder rapidamente aos eventos de saúde pública;

- responder às solicitações de verificação de informação com

respeito ao risco para a saúde pública;

- ações de vigilância sanitária nos estabelecimentos assistenciais

de saúde que atendem trabalhadores e turistas provenientes do porto

2011 para discussão

- Avaliar e Implementar se necessário as respostas rápidas

- transporte terrestre, marítimo e aeroportuário nacional e

internacional

- importação e exportação de produtos relacionados a saúde.

- interface com a defesa civil.

- Procedimento Operacional Padrão



Atividade Data Considerações Proposta Avaliação

1ª reunião 

implementaçã

o

02-07-2009 •Implementação do RSI em áreas

portuárias na RMBS :

•Formação do GT na região

•Articulação da DRS IV – baixada

Santista para formação do grupo

1ª reunião GT 

RMBS

29-07-2009 •Formação do GT RMBS

reunião  GT 

RMBS

06-08-2009 •Programação de reuniões itinerantes

para o ano ( 03-09;01-10;05-11 E 03-

12 -2009);

•Definido Plano de Trabalho em

três áreas: Assistência à Saúde;

Ações Educativas e Respostas

Rápidas;

•Reuniões com pautas pré

definidas.e memórias.

•Articulação das instituições

participantes, apresentação das

instituições em relação ao RSI

•Plano de Trabalho

sem seqüência por

mudanças de

representantes e

baixa adesão.

reunião GT 

RMBS

03-09-2009 •Apresentação das instituições

participantes com o objetivo de

se estabelecer a relação de cada

uma com o Regulamento

Sanitário Internacional;

•Discussão:cruzeiros marítimos

turísticos, aeroporto de

itanhaém e fluxo de notificação

•Intersetorialidade no SUS,

•Divulgação do RSI entre os

participantes

•Articulação para adesão

•Integração entre as

instituições participantes,

•visita ao aeroporto de

Itanhaém

•estabelecimento de fluxo por

e-mail do RSI

•Em janeiro

fevereiro 03 surtos

em navios que não

atenderam aos

fluxos propostos.

Reunião 

mensal  GT 

RMBS

02/2010 •Apresentação pela GVS 25 –

Santos dos planos de Situações

de Emergências na Região.



Atividade Data Considerações Proposta Avaliação

Reunião 

CGR –

RMBS 

04/2010 •Apresentação no Colegiado de

Gestão Regional pela equipe do

GT RSI/SP

Atualização dos componentes

do Grupo.

Reunião  do  

Comitê de 

Saúde 

Portuária do 

Porto de 

Santos

04/2010 •Apresentação das medidas até

o momento visando a

implantação do RSI

Atualização 

dos 

componente

s do GT 

RMBS

05/2010 •Executado pela DRS IV –

Baixada Santista.



Atividade Data Considerações Proposta Avaliação

Reunião 

mensal  

GT RMBS

05/2010 •Apresentação dos questionários

•Fluxo de Atend. no Porto de

Santos empresas autorizadas;

referência Hospital Beneficência

Portuguesa; seguro saúde define

locais de atendimento, inclusive o

transporte de pacientes;

•Necessidade de estabelecer fluxo de

comunicação: ANVISA, CODESP,

Vigilância Município e Estadual..

•divulgado pela CODESP o “Plano

de Ação para o desenvolvimento e

fortalecimento das capacitações

básicas previstas no RSI/2005 em

Portos”

•CODESP: providencia sala para

isolamento de casos; controle da

qualidade da água edo ar, RDC nº.

56 –Plano de Gerenciamento de

Resíduos Sólidos; transportar

pessoas doentes,

• não está claro , vigilância

sindrômica e evento sentinela

• CODESP convidou para encontro

21 e 24/05: o Plano de Ação no Porto

de Santos.

•Questionário: municípios inserção

de notas técnicas ou observações

quando pertinentes;

•Os municípios ampliar a

divulgação de informação itens 12 e

13 do questionário

•Rever “Respostas rápidas” dos

serviços de saúde/unidades básicas

para a VE municipal (itens 14 e 15 do

questionário)

•Envolver a VISA para exigir do

setor privado a Notificação de

agravos à saúde;

•capacitação- de 40 h em situações

de emergência, doenças emergentes,e

conhecer os fatores de risco à Saúde

na região;

•Divulgação das ocorrências do Est.

de SP/ CIEVS – Centro de

Informações Estratégicas em

Vigilância em Saúde



Atividade Data Considerações Proposta Avaliação

Reunião 

mensal GT 

RMBS

06/2010 •Item nº. 73 do Questionário do

RSI ( Utilização de mapas) é

fundamental para visualizar e

entender a distribuição

geográficas das áreas de risco,

Identificar os fluxos.Ex

rodovias,distribuição e

abastecimento de água,coleções

hídricas , conglomerados

populacionais etc.

•poder identificar o objeto do

RSI

•a importância do aeroporto de

Itanhaém para as ações de

controle na região.

•dificuldade de entendimento na

relação Porto/municípios e a

necessidade de conhecer as

dificuldades existentes.

•Vigilâncias municipais e a utilização

de mapas para análise das

informações.

• CBVE esta previsto para os

municípios no 2º semestre de 2010.

•Envolver os profissionais do

aeroporto de Itanhaém

•Capacitação para os integrantes do

RSI – Baixada Santista, com o tema:”

Atuação em situações de urgência e

emergência, doenças emergentes e

reemergentes e Noções básicas de

vigilância em saúde. setembro/2010

•Oficina: Diagnóstico dos fatores de

risco da Baixada Santista e Propagação

das doenças locais e Internacionais

Outubro / 18 a 22.

•

•Próxima reunião: Notificação:

apresentação da situação dos serviços

de saúde municípios, ANVISA e

CODESP



DESAFIOS-2009/2010

ADESÃO ao

GT-RSI

RESPOSTAS RÁPIDAS 

NOTIFICAÇÃO

IMPLEMENTAÇÃO DO RSI
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